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RESUMEN

Objetivos: Relacionar el nivel de calidad y satisfaccion de la atencion prenatal en las gestantes
en el consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz, Arequipa
2024. Materiales y método: Este trabajo investigativo fue un estudio de campo, prospectivo, de
corte transversal, con un nivel relacional. La muestra estuvo conformada por 119 gestantes. Se
aplico el cuestionario SERVQUAL para la percepciéon de la calidad y para el nivel de
satisfaccion se aplicd un cuestionario validado con respuestas tipo Likert. Como técnica se
utilizo la encuesta y para el contraste de la hipotesis se aplico la prueba de chi-cuadrado. Los
datos fueron procesados estadisticamente por medio del SPSS, y se mostraron en tablas de
frecuencias absolutas, relativas y porcentuales. Resultados: Se encontrd un bajo nivel de calidad
de atencién percibida por las gestantes, con un resultado general de 47.1%. Al analizar las
dimensiones, la fiabilidad presento un 51.3%, la capacidad de respuesta alcanz6 un 72.2%, la
seguridad obtuvo un 60.5%, la empatia registré un 65.5% y los aspectos tangibles lograron un
76.5%. En cuanto a la satisfaccion con la atencion percibida por las gestantes, se encontrd que
el 47.9% de ellas manifestaron una baja satisfaccion. Al analizar las dimensiones, la
organizacion de la consulta obtuvo un 53.3%, la atencion recibida alcanz6 un 42.2 y los
aspectos tangibles registraron un 59.7%. Conclusiones: Se obtuvo una relacion significativa
entre la percepcién de la calidad y el nivel de satisfaccion de la atencién percibida por las
gestantes en el centro de salud Maritza Campos Diaz.

Palabras clave: Percepcion, satisfaccion, calidad, prenatal.
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ABSTRACT

Objetives: To relate the level of quality and satisfaction of prenatal care in pregnant women at
the obstetrics outpatient clinic of the Maritza Campos Diaz health center, Arequipa 2024.
Material and methods: This research was a prospective, cross-sectional, relational field study.
The sample consisted of 119 pregnant women. The SERVQUAL questionnaire was used to
assess quality perception, and a validated Likert-type questionnaire was used to assess
satisfaction. A survey was used as the technique, and the chi-square test was applied to test the
hypothesis. The data were statistically processed using SPSS and presented in absolute, relative,
and percentage frequency tables. Results: Pregnant women's perceived quality of care was
found to be low, with an overall score of 47.1%. Analyzing the dimensions, reliability was
51.3%, responsiveness 72.2%, safety 60.5%, empathy 65.5%, and tangible aspects 76.5%.
Regarding pregnant women's perceived satisfaction with care, 47.9% reported low
satisfaction. Analyzing the dimensions, consultation organization was 53.3%, care received
42.2%, and tangible aspects 59.7%. Conslusions: A significant relationship was found
between perceptions of quality and satisfaction with care perceived by pregnant women at the
Maritza Campos Diaz health center.

Keywords: Perception, satisfaction, quality, prenatal.
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INTRODUCCION

Tanto las instituciones publicas como privadas cuentan con lineamientos, guias y normativas
oficiales orientadas a garantizar un control prenatal de calidad, con el fin de promover la
prevencion, la promocion de la salud y la atencion integral a las gestantes. No obstante, diversos
estudios, tanto nacionales como internacionales, evidencian que la deficiente calidad en la
atencion prenatal constituye un problema preocupante. Entre las causas identificadas para la
inasistencia a los controles y la insatisfaccion de las usuarias, se destaca la violencia ejercida
por parte del personal de salud, ya sea en el &mbito publico o privado. La violencia, en este
contexto, se entiende como aquellas acciones u omisiones cometidas por profesionales de la
salud hacia las mujeres durante el embarazo, el parto o el posparto, que resultan crueles,
degradantes y basadas en estereotipos de género. La denominada violencia obstétrica se
manifiesta, por ejemplo, en la negacién de atencion médica; la falta de informacién sobre el
estado de salud de la gestante o del feto; la realizacion de procedimientos innecesarios sin
consentimiento informado, como cesareas no justificadas o esterilizaciones forzadas; asi como
la normalizacion del dolor y la negativa a administrar analgésicos (1).

La atencion prenatal comprende el conjunto de cuidados médicos que recibe la mujer a lo largo
de la gestacion, con el propésito de preservar y mejorar su salud, ademas de procurar el
nacimiento de un bebé sano. Este servicio constituye un pilar fundamental de la salud materna;
sin embargo, la calidad y el nivel de asistencia varian entre paises, siendo las naciones en vias
de desarrollo las que registran los indices mas bajos, situacion que se refleja en mayores tasas
de mortalidad materna y neonatal (2).

Cabe resaltar que, aungue la salud es un derecho universal, en muchos lugares persisten barreras
que limitan el acceso de las mujeres a una atencion prenatal adecuada. Entre estas, se encuentran
las brechas culturales, la ausencia de empatia y el trato irrespetuoso por parte del personal
sanitario, factores que provocan que las gestantes reciban un control deficiente o incluso
abandonen el seguimiento médico. La satisfaccion de las usuarias constituye un indicador clave
en la evaluacion de la atencion prenatal. Investigaciones recientes sefialan que la satisfaccion
es significativamente menor en los establecimientos pertenecientes al Ministerio de Salud y a
los Gobiernos Regionales, en comparacion con otras instituciones prestadoras de servicios de
salud en el Per0. Este panorama resulta especialmente preocupante, dado que la mayoria de las
gestantes son atendidas en dichos establecimientos, lo que podria repercutir negativamente en
su adherencia al control prenatal y en su bienestar general (3).
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Lo mencionado anteriormente nos remite a la problematica que enfrentamos actualmente dando
lugar a una motivacion investigativa para Identificar los factores que afectan negativamente la
calidad percibida y la satisfaccion de la gestante con el fin de mejorar la atencion prenatal y
garantizar un servicio centrado en sus necesidades, expectativas y derechos. El propdsito de la
presente investigacion es determinar la relacion entre la percepcion de la calidad y el nivel de
satisfaccion de las gestantes en el consultorio externo de obstetricia del centro de salud de

Maritza campos Diaz.
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1. Problema de investigacion
1.1. Enunciado del Problema

Percepcion de la calidad y nivel de satisfaccion de la atencion prenatal en gestantes en
el consultorio externo de Obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz,
Arequipa, 2024.

1.2. Descripcién del Problema
1.2.1.  Area del conocimiento
e AREA GENERAL: Ciencias de la Salud
o AREAESPECIFICA: Obstetricia
o LINEA: Calidad de atencion

1.2.2.  Anélisis y operacionalizacion de variables

VARIABLES INDICADOR SUBINDICADOR

Variable independiente: Fiabilidad

Percepcion de la calidad de la ]
Capacidad de respuesta

atencion prenatal en consultorio 1. Malo
externo Seguridad 2. Regular
h 3. Bueno
Empatia

Aspectos tangibles

Variable dependiente: Organizacion de la 1. Bajo satisfecho

Nivel de satisfaccion en consulta 2. Medio satisfecho

consultorio externo » — )
Atencion recibida 3. Alto Satisfecho

Aspectos tangibles
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1.2.3. Interrogantes basicas

e ;Cual es la percepcion de la calidad de la atencidn prenatal en gestantes en el
consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz,
Arequipa 2024?

e Cual es el nivel de satisfaccion de la atencion prenatal en gestantes en el
consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz,
Arequipa 2024?

e ;Cual es la relacion entre la percepcion de la calidad y el nivel de satisfaccion
de la atencidn prenatal en gestantes en el consultorio externo de obstetricia en
el centro de salud Maritza Campos Diaz, Arequipa, 2024?

1.2.4. Tipo de investigacion
De campo (4).
1.2.5. Nivel de investigacion
Es relacional (4).
1.3. Justificacion
1.3.1. Relevancia contemporanea

La asistencia de las gestantes a los controles de salud son una medida preventiva
que permitieron controlar la muerte materna asociada a la gestacion; sin embargo,
la baja adherencia de las gestantes y la inasistencia a los controles de la gestacion
pueden incrementar el nimero de muertes maternas como la aparicion de
complicaciones que necesiten atenciones en entidades de mayor complejidad.

1.3.2. Relevancia social

La calidad de la atencidn se refiere a que los servicios de salud deben ser accesibles
para toda la poblacion, asegurando su seguridad, integralidad y capacidad de
satisfacer las necesidades de los usuarios. Ademas, debe contar con los recursos
humanos y materiales necesarios. Es fundamental garantizar una atencion integral
y de alta calidad para lograr un control adecuado, lo cual contribuye a la reduccion
de las causas de morbimortalidad en el binomio materno-infantil. En este contexto,
el personal de salud debe estar plenamente informado sobre los factores que
influyen en la calidad de la atencidn prenatal y en los servicios brindados a las
usuarias que asisten a consulta externa en el Centro de Salud Maritza Campos Diaz.
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1.3.3. Factibilidad

Se contd con el material y recursos econémicos necesarios; asi como, el respaldo
y predisposicion del centro de salud Maritza Campos Diaz y la Universidad

Catolica de Santa Maria.
1.3.4. Interésy motivacion personal

La satisfaccion de la atencion en consulta externa en las gestantes es primordial
dado que permitié que las gestantes concurran a los controles y mejoren o

mantengan un buen estado de salud.
2. Objetivos

e Identificar la percepcion de la calidad de atencion prenatal por las gestantes en el
consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz, Arequipa
2024.

e Identificar el nivel de satisfaccion de la atencion prenatal por las gestantes en el
consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz, Arequipa
2024.

e Determinar la relacion entre la percepcion de la calidad y nivel de satisfaccion de la
atencion prenatal por las gestantes en el consultorio externo de obstetricia del centro de

salud Maritza Campos Diaz, Arequipa 2024.
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3. Marco teérico
3.1. Marco conceptual
3.1.1. Calidad de la atencién

La calidad en la atencion de salud implica que los servicios deben ser accesibles y
estar disponibles para toda la poblacion, ademas de brindar seguridad, ser
completos, apropiados para las necesidades de las personas y contar con los
recursos humanos y materiales necesarios. El objetivo del control prenatal es
supervisar el desarrollo del embarazo, con el fin de garantizar que la mujer gestante
esté en condiciones Optimas para enfrentar el parto, el periodo posterior y el cuidado
del recién nacido (4). Como explicé Ramos Benito, se ha creado el concepto de su
calidad y control en el campo de negocios, y luego introduce otros campos.
Economia concepto de calidad de produccion como grupo de propiedades los
productos o servicios determinan su utilidad para satisfacer todas las necesidades
individuo o produccion, dependiendo del propésito (5). Por su parte, Alvarez F,
describe el sistema de calidad como un conjunto de planos orientados a la gestion
de la calidad dentro de una organizacion. Este sistema abarca diversos elementos
estructurales, como las tareas, los procesos, los procedimientos y los recursos, que
se emplean para supervisar y garantizar la calidad (6). La atencién integral y
diferenciada dirigida a mujeres embarazadas y adolescentes abarca el cuidado
durante el embarazo, el parto y el posparto, contribuyendo a mejorar su calidad de
vida ya garantizar el nacimiento de recién nacidos en condiciones 0ptimas de salud.
Para ello, es fundamental establecer procedimientos técnicos que aseguren una
asistencia especializada y de alta calidad para la poblacion joven, mediante la
adecuada coordinacion entre los servicios institucionales y especializados, la
atencion prenatal, el proceso de parto, la maternidad y la determinacion del

intervalo mas apropiado entre gestaciones (7).
3.1.1.1. Fiabilidad

La fiabilidad, segun la agencia de evaluacion y calidad, se entiende como la
aptitud para ejecutar un servicio de manera precisa, integra y con
responsabilidad. Asimismo, desde una perspectiva estadistica, se define como la
posibilidad de que un individuo o sistema cumpla con una funcion especifica

bajo ciertas condiciones y dentro de un tiempo determinado (8).
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La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) ha emitido las Guias de Atencion
Prenatal para una Experiencia de Embarazo Positivo, las cuales contienen 49
recomendaciones destinadas a garantizar el cuidado adecuado de las mujeres

embarazadas (9).

El objetivo principal de estas directrices es reducir el riesgo de complicaciones
durante la gestacion y optimizar la calidad de la atencion materna. En este
contexto, la OMS recomienda aumentar a ocho el nimero minimo de controles
prenatales, dado que esta medida se asocia con una disminucion en la mortalidad
perinatal. Ademas, enfatiza la importancia de que dichas evaluaciones incluyan
asesoramiento sobre alimentacién saludable y nutricién adecuada, informacion
sobre los efectos del consumo de tabaco y sustancias psicoactivas, estrategias de
prevencion para enfermedades como la malaria y el VIH, analisis de laboratorio,
vacunacion contra el tétanos, ecografias fetales y orientacion integral para la
salud materna. Se recomienda que el personal de maternidad imparta
conferencias y proporcione informacion detallada sobre los cuidados esenciales
durante el embarazo, haciendo énfasis en la proteccion de la salud materno
infantil y en la importancia de mantener un entorno limpio y seguro. Asimismo,
para mejorar la comprensién sobre la atencion prenatal, se sugiere que el equipo
de obstetricia informe a las pacientes acerca de los procedimientos a realizar,
explicando sus causas y las circunstancias en las que se aplican. Esto permitira
que las gestantes comprendan plenamente las intervenciones médicas y su

proposito, facilitando asi una atencion mas efectiva y segura (10).
3.1.1.2. Capacidad de respuesta

La disposicion y voluntad para atender a los pacientes y usuarios, junto con la
prestacion de un servicio eficiente y agil. Constituyen un valor moral
fundamental, profundamente arraigado en la conciencia de las personas. Este
principio permite analizar, gestionar, controlar y evaluar las necesidades, asi
como las acciones y sus respectivas consecuencias. Ademas, refleja el
compromiso de brindar un servicio de excelencia, asegurando la satisfaccion y

el bienestar de los usuarios (11).
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Por su parte, Ministerio de Salud, en una guia técnica elaborada en un periodo
breve, destacan que la capacidad de respuesta rapida representa una oportunidad
para los usuarios del servicio. Asimismo, subrayan la importancia de
proporcionar servicios eficientes y oportunos, garantizando una atencion de alta

calidad dentro de un tiempo razonable (12).
3.1.1.3. Seguridad

Dado que cada decision en un procedimiento meédico conlleva riesgos
potenciales, la Organizacion Mundial de la Salud establece que la seguridad del

paciente es un principio esencial en el ambito de la medicina (10).

Este concepto hace referencia al nivel de conocimiento que poseen los
profesionales de la salud en la atencion del embarazo, lo que contribuye a
fortalecer la confianza en la atencion obstétrica ya proyectar una imagen
profesional adecuada por parte del médico personal. La seguridad también
abarca la capacidad de comunicacion con la madre, proporcionando informacion
que refuerza la credibilidad del servicio y optimiza el desempefio de los
especialistas. En este contexto, la seguridad se entiende como el conocimiento y
el cuidado reflejados en la preparacion del personal, asi como en su capacidad

para transmitir confianza a los pacientes (14).
3.1.1.4. Empatia

Segun lo descrito por Carrasco, Soledad, la empatia consiste en la capacidad de
comprender a otra persona, incluso cuando no se comparte sus opiniones o
puntos de vista en su totalidad. Implica reconocer las diferencias, decidir si
aceptar o no sus emociones y, sobre todo, demostrar comprension. En este
sentido, la empatia no solo permite ponerse en el lugar del otro, sino también

respetar sus diferencias y perspectivas, aun cuando existan desacuerdos (15).

La empatia es una habilidad fundamental en la formacion médica del siglo XXI
y se define como la capacidad de percibir y comprender las emociones,
perspectivas y vivencias del paciente. No se limita Gnicamente al aspecto
emocional, sino que abarca tres componentes esenciales: el pensamiento
cognitivo, la comprension y la comunicacion. Numerosas investigaciones han
evidenciado que una mayor empatia se asocia con un desempefio clinico mas

eficiente, una comunicacion mas fluida y una relacion médico-paciente méas
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solida. En particular, los altos niveles de empatia permiten que los pacientes
expresen sus sintomas y preocupaciones con mayor facilidad, lo que favorece
una mejor recopilacion de antecedentes y una mayor precision en los
diagnosticos. Asimismo, promueve una mayor implicacion del paciente en su
tratamiento y mejora la educacién en salud. En general, la empatia contribuye a
una atencién médica mas efectiva, una mejor calidad de vida para el paciente y
una reduccién del estrés tanto para los pacientes como para los profesionales de
la salud (16).

3.1.1.5. Aspecto tangible

Comprende los componentes tangibles del servicio hacen referencia a los
elementos fisicos y materiales que los usuarios pueden percibir y que influyen
en su experiencia y percepcion de la calidad del servicio recibido. Estos aspectos

incluyen:

e Infraestructura: Condiciones y apariencia de las instalaciones de salud,

incluyendo limpieza, comodidad y accesibilidad.

e Equipamiento : Disponibilidad y estado de los equipos médicos, tecnologia

y mobiliario utilizados en la atencién.

e Presentacion del personal : Vestimenta, higiene y apariencia del personal de
salud, lo que contribuye a generar confianza en los pacientes.

e Material de comunicacion : Presencia de sefializacion adecuada, folletos
informativos y otros recursos que facilitan la orientacion y comprensién de

los servicios de salud (17).
3.1.2. Satisfaccion de la atencion

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la satisfaccidn del paciente esta
estrechamente vinculada con la calidad de la atencién en salud. Los organismos
internacionales consideran la satisfaccion del paciente como un aspecto
fundamental de la calidad del servicio y la definen como el grado en que los
servicios de atencion médica, tanto para individuos como para poblaciones,
contribuyen a aumentar la probabilidad de alcanzar los resultados de salud
esperados .Esta definicion resalta la importancia de la percepcién del paciente en la

evaluacion de los servicios sanitarios, considerando no solo la eficacia médica, sino
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también la experiencia del usuario durante la atencién. La satisfaccion en salud es
un término que hace referencia a la evaluacion subjetiva de la experiencia y
percepcidn de los servicios de atencion médica que una persona ha recibido. En este
contexto, la satisfaccion en el ambito sanitario refleja la diferencia entre las
expectativas del paciente y la calidad percibida del servicio prestado. Cuando la
atencion médica cumple o supera las expectativas del usuario, se genera un alto
nivel de satisfaccion. En cambio, si estas expectativas no se alcanzan, la percepcion
del servicio puede ser desfavorable. Este concepto constituye un indicador
fundamental para evaluar la calidad de la atencion sanitaria y orientar mejoras en la
prestacion de los servicios de salud (18).

3.1.2.1. Satisfaccion de la atencién en la gestante

La atencion prenatal es un programa fundamental dentro de la atencion materno-
infantil , disefiado para priorizar el bienestar de las mujeres embarazadas y sus
hijos. Su objetivo principal es garantizar la salud y seguridad tanto de la madre
como del reciéen nacido, promoviendo préacticas de cuidado que benefician
también a sus familias. A través de un seguimiento adecuado, se pueden prevenir
complicaciones, detectar riesgos a tiempo y mejorar los resultados en salud
materna y neonatal. La importancia de evaluar la satisfaccion del servicio es que
los usuarios satisfechos sean miembros activos, y que la instalaciéon reciba
mayores beneficios y, por supuesto, una mayor calidad de vida para las mujeres
embarazadas y sus familias. Las empresas reconocen que también pueden
beneficiarse de la implementacion de estandares de calidad. La satisfaccion de
los usuarios con un producto o servicio esta determinada por el grado en que este
cumple con sus expectativas, necesidades, sentimientos, experiencias y
percepciones. A medida que la calidad de los bienes o servicios se alinea con
estos factores, se incrementa el nivel de satisfaccién del cliente, lo que
contribuye al éxito y reputaciéon de la empresa. La satisfaccion de una mujer
embarazada es un indicador clave de la calidad de la atencion médica durante el
embarazo. Un alto nivel de satisfaccion no solo refleja una atencién adecuada y
segura, sino que también contribuye a la reduccién de errores. y fortalece la
eficacia de los sistemas de salud encargados del cuidado prenatal. encargados
del cuidado prenatal (19).
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3.1.2.1.1. Dimensiones

e Fiabilidad: La capacidad de realizar servicios de manera cuidadosa y
confiable para los usuarios.

Capacidad de Respuesta: Esto incluye voluntad y disposicion para ayudar

a los usuarios y brindar un servicio rapido.

Seguridad: Esto se evidencia por el conocimiento y la atencion de los
empleados y su capacidad para generar confianza.

Empatia: Implica la capacidad de empatizar con ellas, entender sus
inquietudes y personalizar el servicio para responder adecuadamente a sus
expectativas.

Elementos Tangibles: Es la apariencia de las instalaciones fisicas, equipos,

materiales de comunicacién y el personal (20).

3.1.2.2. La satisfaccién como indicador de excelencia en la calidad de servicio de

salud

Es necesario evaluar la satisfaccion de los pacientes con los servicios que reciben
actualmente. También se tiene en cuenta el volumen. Las puntuaciones de
satisfaccion del paciente se utilizan para medir la calidad de la atencion y en
algunas précticas médicas, también para medir los resultados. Sin embargo,
medir la satisfaccion como indicador de excelencia no debe limitarse al nivel de
comentarios de los consumidores, ya que esto equivale a alterar todo el proceso
(21).

La excelencia en la atencion Obstétrica se define como el nivel en que los
servicios proporcionados por el gobierno satisfacen las necesidades y deseos de
la poblacion. Por otro lado, la satisfaccion del paciente se relaciona con la
opinidn que tiene el usuario respecto a la calidad de los cuidados recibidos, lo
cual indica si sus esperanzas fueron cumplidas o no. La satisfaccién en el
cuidado se centra en como los servicios se ajustan a lo que requieren los usuarios,
mientras que la satisfaccion con el cuidado se refiere a la opinién que tiene el
usuario sobre la calidad del servicio que ha recibido. Tanto la calidad como la

satisfaccion son cruciales para asegurar que los servicios de salud sean
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excelentes y que los usuarios experimenten un nivel de satisfaccion con la
atencion proporcionada (22).

La satisfaccion del usuario es un indicador de la calidad de la atencion médica
brindada en los servicios médicos. El conocimiento de la satisfaccion mejorara
la falla y confirmaréa el poder del sistema de atencién médica, proporcionara un
apoyo de alta calidad, requerido por los pacientes (23).

3.1.2.2.1. Organizacion de la consulta prenatal

La organizacion de la consulta prenatal se refiere a la planificacion y
estructuracion de las visitas médicas que recibe una mujer durante su
embarazo, con el objetivo de garantizar un seguimiento integral y oportuno
de su salud y la del feto. Segun las guias de salud, esta organizacion es

fundamental para:

e Vigilar la evolucion del embarazo: Permite monitorear el desarrollo fetal
y la adaptacion materna, identificando posibles desviaciones de la

normalidad.

e Detectar y prevenir complicaciones: Facilita la identificacion temprana de
factores de riesgo o condiciones que puedan afectar la salud de la madre

0 del bebé, permitiendo intervenciones oportunas.

e Brindar educacion y preparacion: Ofrece informacion sobre habitos
saludables, preparacion para el parto y cuidados postnatales,

empoderando a la gestante en su proceso.

e Mejorar la experiencia del embarazo: Una atencion prenatal bien
organizada contribuye a una experiencia positiva, respetando la dignidad

y las necesidades individuales de la mujer (24).
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3.1.2.2.2. Atencion recibida por el profesional de salud

Analizar las percepciones de los usuarios respecto a los aspectos técnicos e
interpersonales de la atencion brindada por el personal de servicios
comunitarios durante sus visitas a los centros de atencién primaria de salud.
Asimismo, se propone evaluar la viabilidad de aplicar dos métodos distintos
para medir la satisfaccion del usuario (25).

La calidad constituye un eje fundamental en toda actividad humana, razén por
la cual ha adquirido creciente relevancia a nivel global. En este contexto, la
mejora continua y el fortalecimiento de los servicios médicos se han
convertido en una prioridad, especialmente cuando se trata de establecer una
relacion de confianza plena entre los profesionales de salud y sus pacientes.
En particular, el area de obstetricia y ginecologia demanda una atencion que
respete la sensibilidad y privacidad de las mujeres, garantizando asi su

satisfaccion con el cuidado recibido (23).
3.1.2.2.3. Aspectos tangibles

La misma tendencia se observo para la seguridad, la empatia y las
dimensiones tangibles que reflejan una alta satisfaccion del usuario. En
cuanto a confiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatia y aspectos
tangibles, la mayoria de las mujeres embarazadas informaron satisfaccion, lo
que fue consistente con la percepcién de que la calidad de la atencion era
buena (23).

3.1.3. Adherencia hacia la consulta prenatal

La participacion de la gestante en los controles prenatales es esencial para disminuir
de manera significativa la mortalidad neonatal. No obstante, la continuidad en esta
atencion puede verse obstaculizada por factores de orden socioeconémico,
demogréafico y cultural, que inciden directamente en el nivel de adherencia al
seguimiento médico. Al igual que existen factores que dificultan la continuidad en
los controles prenatales, también hay elementos que incentivan y facilitan la
asistencia por parte de las gestantes. Entre estos, destaca la humanizacién de la
atencion como el mas significativo. Se ha identificado que brindar un cuidado
prenatal con enfoque humanizado, tanto en la atencion como en la educacion,

contribuye a mejorar la adherencia a las consultas. Ademas, fortalece la sensacion
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de seguridad de la gestante para afrontar el embarazo y el parto. Aquellas mujeres
que inicialmente se presentan con temores o incertidumbre, logran establecer una
relacion de confianza con el personal de salud cuando reciben un trato empatico,
cercano y respetuoso. Del mismo modo, una atencion con enfoque humanizado
permite que la gestante venza sus temores, recupere la confianza en si misma,
refuerce su capacidad para tomar decisiones y ejerza plenamente sus derechos. En
este sentido, dicho enfoque promueve el empoderamiento de la mujer gestante y
contribuye a superar las barreras culturales que, en muchos casos, interfieren con

su adherencia a los controles prenatales (26).
3.1.4. Atencion prenatal

Es la supervision y evaluacion integral de la gestante y el feto, preferiblemente antes
de las 14 semanas de gestacion, con el objetivo de ofrecer un conjunto basico de
intervenciones. Estas acciones permiten identificar tempranamente signos de
alarma, factores de riesgo, ademas de proporcionar educacion para el autocuidado
y fomentar la participacion de la familia. Todo esto se realiza asegurando una
atencion adecuada ante posibles complicaciones, con un enfoque que respete la
equidad de género, la diversidad cultural y los derechos humanos. La atencion
prenatal contribuye a disminuir tanto la morbilidad como la mortalidad materna y
perinatal de manera directa, al permitir la identificacion temprana y el tratamiento
de complicaciones asociadas al embarazo, Ademas, de forma indirecta, ayuda a
reconocer a las mujeres con mayor probabilidad de enfrentar complicaciones

durante el trabajo de parto, el parto y puerperio (27).
3.1.4.1. Directrices basicas del enfoque de atencion

e Velar por el respeto de los derechos de la mujer embarazada durante la
atencion prenatal y orientarla sobre sus responsabilidades.

e Brindar un cuidado integral considerando el contexto social, cultural y

econdémico en el que vive la gestante.
e Identificar enfermedades maternas que no presentan sintomas visibles.

e Prevenir, detectar de forma temprana y tratar complicaciones del embarazo.

Controlar el desarrollo y bienestar del feto.

Aliviar los malestares leves comunes del embarazo.
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e Involucrar a la familia en el acompafiamiento y cuidado de la gestante.

e Brindar cuidados de salud con la participacion de distintos profesionales

especializado.

e Ofrecer orientacion nutricional general y personalizada segun las
necesidades de cada gestante.

e Preparar a la gestante con técnicas de psicoprofilaxis, ademés de estimular
al bebé durante gestacion.

e Educar desde el primer control prenatal sobre la importancia de la lactancia
materna, ensefiando practicas efectivas.

e Informar y fomentar el parto humanizado, destacando sus beneficios.

e Proporcionar orientacion sobre planificacion familiar y prevencion de

riesgos en la salud reproductiva.

e Ensefiar a la gestante a reconocer signos de alarma durante el embarazo y
coémo actuar ante ellos (28).

3.1.4.2. Caracteristicas de la atencion prenatal
Una APN eficaz y de calidad debe reunir las siguientes caracteristicas:

e Amplia cobertura: Debe garantizarse la atencion a todas las mujeres
embarazadas que la soliciten o que sean derivadas.

e Completa: Las actividades minimas programadas deben abarcar acciones de

promocidn, prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la salud.

e acciones de promocién, prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la

salud.

e Continua: Es fundamental respetar la regularidad y el nimero de controles

establecidos, sin interrupciones.

e Precoz: La atencidn debe comenzar en el primer trimestre del embarazo, lo
que facilita la deteccion temprana de situaciones de riesgo y permite una
planificacion adecuada de las intervenciones, asi como la implementacion de

medidas preventivas y de promocién de la salud.
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e Periddica: Las consultas deben programarse en funcién del nivel de riesgo
de cada gestante, asegurando al menos cuatro controles presenciales, los

cuales pueden ser complementados con servicios de tele orientacion (28).
3.1.4.3. Frecuencia de la atencion prenatal

La APN debe iniciarse, en el periodo més temprano posible del embarazo y
desarrollarse de forma periddica, continua e integral, conforme a los principios

de una atencion médica de calidad.

La frecuencia 6ptima de los controles prenatales se establece de la siguiente

manera:
e 1 consulta mensual hasta la semana 32 de gestacion.

e Consultas quincenales entre las semanas 33 y 36.

e Consultas semanales desde la semana 37 hasta el momento parto.

Se establece como estandar minimo que toda gestante reciba al menos siete
controles prenatales, distribuidos de la siguiente manera:

e Tres controles antes de alcanzar las 22 semanas de gestacion.
e Un cuarto control entre las semanas 22 y 24.

e Un quinto control programado entre las semanas 27 y 29.

e Un sexto control entre las semanas 33 y 35.

e Y un séptimo control a realizarse entre las semanas 37 y 40 de gestacion
(29).

3.1.4.4. Procedimiento de la atencién prenatal
Incluyen pruebas de laboratorio, examenes fisicos, ecografias y consejeria sobre
el estilo de vida, con el fin de supervisar el estado de salud tanto de la madre

como del feto, facilitando la deteccidon temprana y la prevencién de posibles

riesgos (20).
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3.1.4.4.1. Atencién 1 trimestre: hasta las 14 semanas
e Se deben realizar examenes auxiliares basicos

e A toda gestante adolescente entre las 11 semanas y 13 semanas con 6 dias
se le debe practicar una ecografia del primer trimestre (ecografia
genética), incluyendo una evaluacion Doppler de las arterias uterinas, en
la unidad de medicina fetal del instituto correspondiente.

e Se solicitaran examenes adicionales conforme a los protocolos vigentes y
segun las necesidades individuales de cada gestante.

e Se debe prescribir acido félico durante los primeros tres meses del

embarazo, con una dosis minima diaria de 500 microgramos.

e En caso de que los resultados no indiguen anemia, se recomienda iniciar
la suplementacion con 60 mg de hierro elemental y 400 microgramos de

acido folico a partir de la semana 12 de gestacion.

e La vacunacion contra la COVID-19 debe iniciarse a las 12 semanas, de
acuerdo con el esquema establecido.

A partir de la semana 12 de gestacion, se debe comenzar con la
estimulacion prenatal (24).

3.1.4.4.2. Atencion 2 trimestre: desde la semana 15 hasta la semana 27
e Se debe realizar una ecografia morfoldgica entre las semanas 20 y 24.

e A partir de las semanas 18 a 20, se debe indagar sobre la percepcion de
movimientos fetales por parte de la gestante.

e Administrar la vacuna contra la Influenza en adultos (0.5 cc por via
intramuscular en dosis Unica) a partir de la semana 20 de gestacion.

e Iniciar la inmunizacion contra la Hepatitis B (1 cc por via intramuscular):
la primera dosis desde la semana 20, la segunda un mes después de la
primera, y la tercera un mes después de la segunda.

e Aplicar la vacuna contra difteria y tétanos (dT) una dosis de 0.5 cc por via

intramuscular entre las semanas 20 y 26 de gestacion.

e En zonas endémicas, se recomienda vacunar contra la fiebre amarilla
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después de la semana 26, segun directrices del ESNI.

e A partir de la semana 22, se debe iniciar la preparacion psicoprofilactica
para el parto.

e Desde la semana 14 de gestacion, se debe administrar hierro (60 mg de
hierro elemental) y &cido folico (500 mcg) como medida preventiva,
continuando hasta tres meses después del parto. En caso de efectos
gastrointestinales como gastritis o estrefiimiento, se sugiere fraccionar la
dosis.

e Iniciar la suplementacién con calcio (2 gramos diarios) desde la semana
20 de gestacién hasta el parto, en horarios distintos a los del hierro para
asegurar una mejor absorcion (24).

3.1.4.4.3. Atencién 3 trimestre: desde la semana 28
e Evaluar la situacion, posicion y presentacion del feto.
e Realizar control de los latidos cardiacos fetales.

e Indagar acerca de la percepcion de movimientos fetales por parte de la
gestante.

e Solicitar el dosaje de glucosa entre las semanas 26 y 28 para descartar

alteraciones metabolicas.

e A partir de la semana 33, se debe requerir un segundo analisis de

hemoglobina y un urocultivo.

¢ Si han transcurrido seis meses 0 mas desde los primeros analisis, se debe

repetir la prueba rapida para sifilis y VIH.

e Realizar, si esta indicado, una ecografia obstétrica con Doppler entre las
semanas 28 y 32.

e Administrar una dosis de la vacuna contra difteria, tétanos(dTpa), 0.5 cc
via intramuscular, entre las semanas 27 y 36 de gestacion, asegurando que
hayan pasado al menos 8 semanas desde la aplicacion de la vacuna dT
(24).
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3.1.4.4.4. Desde la semana 35 de gestacién

e Realizar pelvimetria interna y evaluar la relacion entre el feto y la pelvis
materna.

e Verificar si el feto ha iniciado el encajamiento.
e Reevaluar el estado general de salud de la gestante.
e Actualizar los exdmenes auxiliares segun la valoracién médica.

e Solicitar pruebas de bienestar fetal, de acuerdo con las necesidades clinicas
del caso.

e Gestionar la evaluacion de riesgo quirdrgico y programar cesarea electiva

en los casos que lo ameriten.

¢ Indicar una ecografia obstétrica a partir de la semana 36 para valorar la
preparacion fetal para el parto, considerando el peso estimado, la
condicion de la placenta, el volumen de liquido amnidtico y la posicion
del feto (28).
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3.2. Andlisis de antecedentes investigativos
3.2.1. Antecedentes internacionales

Titulo: Calidad del servicio obstétrico y satisfaccion del control prenatal percibida
por usuarias gestantes del Centro de Salud Vinces Ecuador, 2020. Autor: Menéndez,
Ana. Resumen: El control prenatal constituye una de las practicas fundamentales
dentro del campo de la obstetricia, ya que permite a la mujer mantener un contacto
continuo con el personal de salud para conocer su estado antes, durante y después
del embarazo. No obstante, algunas gestantes manifiestan cierto grado de
insatisfaccion respecto al trato recibido, al percibir que este no siempre es el mas
adecuado. Ante esta situacion, el presente estudio tuvo como propésito analizar la
relacion entre la calidad del servicio obstétrico y el nivel de satisfaccion con el
control prenatal percibido por las usuarias gestantes del Centro de Salud Vinces,
Ecuador, durante el afio 2020. En cuanto al enfoque metodoldgico, se trato de una
investigacion de tipo bésico, con un enfoque cuantitativo, disefio de corte
transversal y de caracter descriptivo-correlacional. La muestra estuvo compuesta
por 81 gestantes usuarias del centro de salud urbano de Vinces, de las cuales 71
accedieron a participar voluntariamente y 10 rechazaron hacerlo. Se utiliz6 como
técnica la encuesta, y se aplicaron dos cuestionarios, uno para cada variable del
estudio. Para el analisis de los datos y la comprobacion de las hipétesis, se empled
el coeficiente de correlacion de Spearman, mediante el uso del software estadistico
SPSS, version 25. Los resultados obtenidos permitieron evidenciar una correlacion
positiva entre la calidad del servicio obstétrico y el nivel de satisfaccion con el
control prenatal en las usuarias encuestadas (p=0,810). Asimismo, se identificé una
fuerte asociacion entre el componente interpersonal y la percepcion de seguridad
(p=0,907), mientras que la relacion fue mas débil entre el entorno fisico del servicio
y la empatia percibida (p=0,032) (30).
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Titulo: Percepcién de la calidad en la atencion prenatal otorgada a mujeres embarazadas
de la Unidad de Medicina Familiar No. 53 de Ledn, Guanajuato en el afio 2022. Autor:
Aguilar, Patricia; Hernandez, Maria del Carmen. Resumen: La calidad en la atencion
médica implica que los servicios de salud deben ser accesibles para toda la poblacion,
brindando cuidados seguros, integrales y acordes a sus necesidades, con el respaldo de
recursos humanos y materiales adecuados. En este contexto, la atencién prenatal tiene
como finalidad principal supervisar el desarrollo del embarazo y preparar a la gestante
para el parto, el puerperio y el cuidado del recién nacido. Para lograr un adecuado
control prenatal y reducir los indices de morbilidad y mortalidad materno-infantil, es
fundamental garantizar una atencion integral y de calidad. Objetivo: Explorar la
percepcion que tienen las mujeres embarazadas sobre la calidad de la atencién prenatal
brindada en la Unidad de Medicina Familiar No. 53, en Ledn, Guanajuato, durante el
afio 2022. Material y métodos: Se llevé a cabo un estudio cuantitativo, de tipo
transversal, observacional y descriptivo, que incluyé a 298 mujeres embarazadas. El
muestreo fue no probabilistico, por conveniencia. Se incluyeron pacientes de entre 20 y
40 afios de edad, que hubieran asistido al menos a dos consultas de control prenatal en
la unidad mencionada. Para la recoleccion de datos, se utilizd un instrumento
predisefiado y adaptado, con respuestas evaluadas mediante una escala tipo Likert,
aplicado en una uUnica medicion entre los meses de julio y septiembre de 2022.
Resultados: La edad promedio de las participantes fue de 26.31 afios. En cuanto al
tiempo de espera entre la hora programada de la cita y el ingreso a consulta, el 76.8%
de las pacientes fueron atendidas entre 0 y 5 minutos, el 20.1% entre 10 y 15 minutos,
y solo un 3.0% esperd alrededor de 20 minutos. Para evaluar la calidad del servicio, las
variables se agruparon en cinco dimensiones: elementos tangibles, empatia,
confiabilidad, capacidad de respuesta y seguridad. Los resultados indicaron que el
69.9% de las gestantes percibieron una buena calidad en los elementos tangibles; en
cuanto a empatia, mas del 70% manifestaron una percepcion positiva. La confiabilidad
alcanzo6 un 97.9% de valoracion favorable; la capacidad de respuesta, mas del 85%, y la
seguridad fue valorada positivamente por el 99% de las participantes. Conclusiones: La
percepcion general de las gestantes sobre la calidad del control prenatal, evaluada a
través de diversas dimensiones, fue predominantemente positiva, reflejando una
atencién que cumple con los estandares esperados por las usuarias (4).
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3.2.2. Antecedentes nacionales

Titulo: Grado de satisfaccion de la atencion prenatal en gestantes del E.S I-1 Las
Malvinas La Union - Piura, 2022. Autor: Cueva, Jhoselyn. Objetivo: La mortalidad
materno-perinatal continta siendo una problematica de alcance global, lo que
posiciona al control prenatal como una estrategia clave para la prevencion de
muertes maternas evitables. En este contexto, el objetivo principal de la presente
investigacion fue determinar el grado de satisfaccion con la atencion prenatal en
mujeres gestantes atendidas en el establecimiento de salud I-1 Las Malvinas,
ubicado en La Unién, Piura, durante el afio 2022. Metodologia: Se tratd de un
estudio de enfoque cuantitativo, de nivel descriptivo simple y disefio no
experimental. La muestra estuvo conformada por 42 gestantes seleccionadas bajo
criterios previamente establecidos. Como técnica de recoleccion de datos se utilizo
la encuesta, y el instrumento aplicado fue una escala basada en el modelo
SERVQUAL, validada con anterioridad y aplicada bajo el cumplimiento de los
principios éticos pertinentes. Resultados: Los hallazgos revelaron que un 42,86%
de las gestantes participantes se mostraron medianamente satisfechas con la
atencion prenatal en términos generales. En relacion con las dimensiones evaluadas,
el 45,24% expres6 un nivel medio de satisfaccion respecto a la accesibilidad del
servicio; en cuanto a la estructura, el 40,48% manifestd una satisfaccion similar.
Por otro lado, el 42,85% indico estar satisfechas con la atencion recibida. Sin
embargo, en lo que respecta a la orientacion educativa, el 54,76% de las gestantes
sefialaron un nivel de satisfaccion intermedio. Conclusion: Los resultados permiten
concluir que la mayoria de gestantes atendidas en el consultorio externo de
Obstetricia del E.S 1-1 Las Malvinas perciben la atencion prenatal como
medianamente satisfactoria, lo que evidencia la necesidad de reforzar ciertos

aspectos del servicio para mejorar la experiencia de las usuarias (31).
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Titulo: Calidad del control prenatal y factores asociados a la adherencia de gestantes
en un Centro de Salud Sullana, 2023. Autor: Delgado, Ana. Objetivo: El presente
estudio tuvo como finalidad analizar la relacion entre la calidad del control prenatal
y los factores asociados a la adherencia de gestantes en un centro de salud del
distrito de Sullana, durante el afio 2023. Se tratdé de una investigacién de tipo
correlacional, descriptiva, transversal y con enfoque cuantitativo. La muestra
estuvo conformada por 120 mujeres embarazadas, a quienes se les aplicaron
entrevistas mediante dos cuestionarios: uno orientado a evaluar la calidad de la
atencion prenatal y otro enfocado en los factores que influyen en la adherencia.
Ambos instrumentos fueron sometidos a validacion por juicio de expertos,
utilizando el coeficiente V de Aiken, y se comprob6 su confiabilidad a través del
alfa de Cronbach. Resultados: El 82,5% de las participantes indicé haber recibido
una atencion prenatal considerada eficiente, destacando especialmente la dimension
de empatia, con una valoracién positiva del 89,2%. En cuanto a la adherencia, el
67,5% de las gestantes report6 un alto nivel de cumplimiento de las indicaciones
médicas, siendo el factor relacionado con el personal proveedor del servicio el que
mostré mayor influencia (89,2%). Al aplicar la prueba estadistica Rho de Spearman
para determinar la relacién entre la calidad de la atencion y los factores de
adherencia, se obtuvo un coeficiente de 0,165 con un nivel de significancia de
0,072, lo que indica una correlacion positiva débil entre ambas variables. Esto
sugiere que, aunque existe cierta relacion, esta no es del todo determinante.
Conclusiones: Se identificé una leve relacién entre la calidad de la atencion prenatal
y los factores asociados a la adherencia de las gestantes. Dentro de estos, el factor
relacionado con el personal de salud fue el que presenté mayor incidencia positiva

en el cumplimiento de las recomendaciones médicas por parte de las usuarias (27).
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3.2.3. Antecedentes locales

Titulo: Calidad de atencion percibida por la gestante en consultorio de obstetricia
en el Centro de Salud Ampliacion Paucarpata — Arequipa 2014. Autor: Widmann,
Lucia. Resumen: La evaluacion constante de la calidad de atencién en salud y del
nivel de satisfaccion percibido por las gestantes es fundamental, especialmente en
los distintos Puestos y Centros de Salud, ya que constituye una herramienta clave
para ajustar los servicios a las necesidades reales expresadas por la poblacion
usuaria. Objetivo: EIl presente estudio tuvo como finalidad evaluar la calidad de
atencion percibida por las gestantes en el consultorio de Obstetricia del Centro de
Salud Ampliacion Paucarpata. Material y métodos: Se llevd a cabo un estudio de
tipo procesal y transversal. Se aplico una entrevista personal a 110 gestantes que
acudieron por primera vez a control prenatal, previo consentimiento informado. El
cuestionario se centro en la percepcion de la calidad de atencion, considerando los
estandares de estructura, proceso y resultado. Para el analisis de los datos se utilizé
la prueba estadistica de Chi cuadrado (X2). Resultados: Respecto a la distribucion
por edades, el 34,6% de las participantes tenian entre 15 y 24 afios; el 43,6% entre
25 y 34 afios, y el 21,8% entre 35 y 43 afios. En relacion con el componente
estructural, el 78,2% de las gestantes sefial6 que el consultorio se encontraba limpio
y ordenado al momento de ingresar; sin embargo, el 64,5% manifestd que no
contaba con el mobiliario necesario 0 que este se encontraba en mal estado. En
cuanto al proceso, el 100% de las gestantes confirmd haber recibido su carné
perinatal con los datos correspondientes, aunque un 68,2% expresd que no se
respetaba la privacidad ni la confidencialidad durante la consulta. Sobre la calidad
de la atencion recibida, el 72,7% la califico como regular, el 26,4% como buena y
solo el 0,9% como mala. Finalmente, en cuanto al nivel de satisfaccién general, el
35,5% de las gestantes se mostraron satisfechas con la atencidn brindada, mientras
que el 64,5% manifestd estar insatisfecha (32).
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Titulo: Relacion entre las caracteristicas sociodemograficas con la satisfaccion de
la calidad de atencién en usuarias que acuden por consultorio externo de Obstetricia
en el Hospital I Edmundo Escomel Essalud Arequipa, Agosto 2016. Autor: Vega,
Caroline; Moncca, Marceorid. El propdsito de este estudio fue determinar la
relacion existente entre las caracteristicas sociodemograficas y el nivel de
satisfaccion respecto a la calidad de atencién en las usuarias que asisten al
consultorio externo de obstetricia del Hospital | Edmundo Escomel de ESSALUD.
Material y métodos: Se tratd de una investigacion de tipo explicativo y relacional.
La muestra estuvo compuesta por 107 gestantes que cumplieron con los criterios de
inclusion y exclusion establecidos. Para la recoleccion de informacion se utilizé una
ficha disefiada para identificar las caracteristicas sociodemogréficas, asi como una
encuesta estructurada que permitié medir el nivel de satisfaccion sobre la calidad
de atencidn recibida en el consultorio externo de obstetricia. El analisis estadistico
se realizo mediante la prueba de Chi cuadrado (X2). Resultados: Entre las
caracteristicas sociodemograficas de las gestantes encuestadas, se identificé que el
56,1% tenia entre 19 y 28 afios; el 51,4% contaba con un hijo; el 62,6% poseia
educacion superior; el 63,6% convivia con su pareja; y el 29% se desempefiaba
como ama de casa o trabajadora dependiente. Ademas, el 76,6% de las participantes
procedia de la ciudad de Arequipa. En cuanto a la satisfaccién general con la calidad
de atencion, el 51,4% manifestd estar medianamente satisfecha. Analizando las
dimensiones especificas, un 53,3% se mostr0 medianamente satisfecha en la
dimensién humana, un 60,7% en la dimension técnico-cientifica, y un 53,3%
expreso satisfaccion en lo referente al entorno fisico del servicio. Conclusion: Se
hallé una relacidon estadisticamente significativa entre el nivel de satisfaccion y dos
caracteristicas sociodemogréficas: la edad de las gestantes y su lugar de
procedencia, lo que sugiere que estos factores influyen de manera relevante en la

percepcion de la calidad de atencidn en el servicio de obstetricia (33).

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




% . UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE LR -earoLica

TESIS UCSM 2  DE SANTA MARIA

4. Hipotesis

Dado que el nivel de calidad de la atencién depende de la fiabilidad, capacidad de respuesta,
seguridad, empatia y aspecto tangible los cuales deben interactuar favorablemente en el
momento de la atencidn de la gestante creando una expectativa de satisfaccion con respecto

a la atencion obstétrica en consultorio externo.

Es probable que el nivel de calidad en la atencion prenatal influya en la satisfaccion de la
gestante que acude al consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos

Diaz de Zamacola.
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CAPITULO II
PLANTEAMIENTO OPERACIONAL
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1. Técnicas, instrumentos y materiales de verificacion
1.1. Técnicas
Técnica de encuesta (34).
1.2. Instrumentos

El cuestionario SERVQUAL para la percepcion de la calidad y un cuestionario de escala

de Likert para el nivel de satisfaccion (34).

VARIABLES INDICADOR TECNICA INSTRUMENTO
Variable Fiabilidad
independiente ]
» | Capacidad de
Percepcion de la calidad
y respuesta
de la atencién en
i y Encuesta SERVQUAL

consultorio externo Seguridad
Empatia
Aspectos
Tangibles

Variable dependiente | Organizacion de

Nivel de satisfaccionen | la consulta

consultorio externo Escala de Likert de Nivel
Atencion recibida Encuesta _ )

de Satisfaccion

Aspectos
tangibles

1.3. Materiales de verificacion
e Equipo de computo

e Utiles de escritorio: Hoja bond, Lapicero, Lapiz, borrador, corrector
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2. Campo de verificacion
2.1. Ubicacién espacial
2.1.1.  Precision del lugar
2.1.1.1.  Ambito general y ambito especifico

La investigacion se llevd a cabo en Peru, departamento y Provincia de Arequipa,
especificamente en el distrito Cerro Colorado, esquina calle Yavari s/n, de la
urbanizacion Zamacola.

2.1.2. Caracterizacion del lugar

La presente investigacion se realiz6 en el ambito institucional del centro de salud
Maritza Campos Diaz, establecimiento de salud con capacidad resolutiva 1-4, con
camas de internamiento, atencion del Servicio de Emergencia de las 24 horas,
pertenece a Microred Zamacola, Red Arequipa-Caylloma.

2.1.3. Delimitacion gréafica del lugar
(Anexo 01)
2.2. Ubicacién temporal

e Cronologia: El estudio se efectu6 en el 2024.
e Vision temporal: El enfoque del estudio fue prospectivo.
e Corte temporal: Transversal.

2.2.1. Poblacion de estudio

2.2.2. Poblacion

El universo estuvo constituido por las pacientes gestantes que acuden al C.S.
Maritza Campos Dias, que en promedio mensual presenta 39-40 gestantes por
mes, por lo que se trabajo con lo que corresponde a 3 meses, siendo un total de 119
gestantes que cumplieron los siguientes criterios.

2.2.2.1. Criterios de inclusion
e Gestantes de 15 a 49 afos.

e Gestantes que acudieron a su atencion prenatal en el consultorio
externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz.

e Gestantes que aceptaron participar en el estudio.
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2.2.2.2. Criterios de exclusion
e Gestantes que no hablen idioma castellano.
e Formularios mal llenados.
2.2.3.  Muestra
No se aplicard muestreo porque se trabajé con toda la poblacion.
3. Estrategia de recoleccién de datos
3.1. Organizacion

e Una vez aprobado el proyecto de tesis se realizd los tramites y se solicitaron los
permisos correspondientes que se presentd la Micro Red Zamacola para la
ejecucion del trabajo, luego se llevé a cabo la coordinacion con la Direccién del
centro de salud Maritza Campos Diaz, del servicio de Gineco — Obstetricia,
responsable consultorio de salud materna. (Anexo 2)

e Asi mismo, se proporcioné un formato de Consentimiento Informado a cada

paciente antes de responder las preguntas de la Encuesta.

e Las encuestas se realizaron en momentos posteriores a la consulta en el consultorio
de Salud Materna y cada encuesta es de 10 a 15 minutos de duracion. Se les explicd
brevemente como llenar las encuestas a las pacientes.

e Cuando las encuestadas terminaron de responder se les agradecid por su

colaboracion y participacion en la investigacion.

e Finalmente se recolectd la informacion para luego proceder con el analisis e
interpretacion de los datos (34).
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3.2. Criterios para manejo de resultados
Segun los criterios mencionados consideramos los siguientes niveles (34).
3.2.1.  Anivel de recoleccion

Las respuestas contenidas en la ficha de recoleccion de datos fueron codificadas
mediante un identificador numérico Unico, permitiendo una gestion mas eficiente
de las encuestas.

3.2.2.  Anivel de sistematizacién

La informacion obtenida se registro inicialmente en una hoja de célculo utilizando
Microsoft Excel 2016, y luego fue exportada al software SPSS version 27 con el fin
de realizar el andlisis estadistico correspondiente.

3.2.3.  Anivel de estudio de datos

Se manejaron métodos estadisticos basicos, entre ellos tablas de frecuencia
(absolutas, relativas y porcentuales) Adicionalmente, se empleé la prueba de chi
cuadrado para comparar las variables y determinar la existencia de relaciones

significativas entre ellas.
3.3. Autorizacion
Se solicito el permiso de la direccion del centro de salud Maritza Campos Diaz
3.4. Recursos
3.4.1. Recursos humanos
e Investigadores: Bach. Fiorela T. Diaz, Bach. Maricruz C. Aliaga
e Asesor: Dr. Alberto Caceres Huambo
3.4.2. Disponibilidad de infraestructura
Micro Red Zamacola, centro de salud Maritza Campos Diaz.
3.4.3. Disponibilidad de ambiente
Consultorio externo de obstetricia.
3.4.4. Recursos financieros

El proyecto de investigacion sera autofinanciado y tendré un costo aproximado de
S/ 3500 nuevos soles.
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3.5. Validacién de instrumento

Para la variable independiente se aplicé el cuestionario SERVQUAL fue modificada
para la evaluacion de la “Calidad de atencion del profesional Obstetra”, presenta una
validacion por coeficiente V de Aiken de 0.9550. El instrumento consta de 21 preguntas,
cada dimensién y en general la calidad de atencion del profesional Obstetra se califica
como bueno, regular o malo de acuerdo con el puntaje que recibe. Los items cuentan
con cinco opciones en una escala de Likert, se le otorga el valor de 1 si esta
completamente en desacuerdo, el valor de 2 cuando esta en desacuerdo, el valor de 3
cuando no puede decidirse, el valor de 4 cuando esta en acuerdo y el valor de 5 cuando
estd completamente de acuerdo. El instrumento presenta el mismo baremo. Por lo que
se establecio lo siguiente: (Anexo 3) (35).

19 — 25 = Bueno
I. Dimensién Fiabilidad (05 items, pregunta 01 a la 05) | 12 — 18 = Regular
5-11 = Malo
Il. Dimension Capacidad de respuesta (04 Items, 12 — 15 = Bueno
pregunta 06 a la 08) 7 —11 = Regular
3-6=Malo
) y ) g 16 — 20 = Bueno
I11. Dimension Seguridad (04 Items, pregunta 9 a la
9 — 15 = Regular
12)
4 — 8 = Malo
19 — 25 = Bueno
IVV. Dimension Empatia (05 items, pregunta13ala17) | 12 — 18 = Regular
5-11=Malo
) » ) i 16 — 20 = Bueno
V. Dimension Aspectos Tangibles (04 items, pregunta
9 — 15 = Regular
18a21)
4 —8 = Malo

81 — 105 = Bueno
52 — 80 = Regular
21 -63 = Malo

V1. Calidad Global (21 items)

*Diaz (35).
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Para la variable dependiente se aplicé el cuestionario de Nivel de satisfaccion sobre la

atencion prenatal se obtuvo del trabajo realizado por la obstetra Carmela Jaime Ramos,

en la tesis satisfaccion de la gestante sobre atencion prenatal en el consultorio de

obstetricia del centro de salud de Tambo, Ayacucho de julio a setiembre del 2017,

presenta una confiabilidad de 0,83 segun Coeficiente de Correlacion de Cronbach. El

instrumento considera a la satisfaccion en tres niveles, consta de 17 preguntas. El

instrumento presenta el mismo baremo y es calificado de la siguiente manera: (Anexo

04) (36).

I. Nivel de satisfaccion sobre organizacion de la

consulta prenatal, preguntas 01 a 06.

-Bajo satisfecho 16 a 18
-Medio satisfecho 11 a 15
-Alto satisfecho 6 a 10

I1. Nivel de satisfaccion sobre atencion recibida

por el profesional, preguntas 07 a 11.

- Bajo satisfecho 13 a 15
- Medio satisfecho 10 a 12
- Alto satisfecho 5a 9

Il. Nivel de satisfaccion sobre aspectos

tangibles, preguntas 12 a 17.

- Bajo satisfecho 16 a 18
- Medio satisfecho 11 a 15
- Alto satisfecho 6 a 10

V. Nivel de satisfaccion global, 17 preguntas.

- Bajo satisfecho 42 a 51
- Medio satisfecho 34 a 41
- Alto satisfecho 17 a 33

*Jaime (36).

3.6. Consideraciones éticas

En el desarrollo de la presente investigacion se opt6 por la inclusion de los principios

éticos los cuales se precisan a continuacion:

e Beneficencia

Este estudio beneficié la calidad de atencion que recibieron las usuarias del

consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz.
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e Justicia

En este estudio de investigacion se respetd los derechos, valores morales, valores
éticos a la totalidad de usuarias que acudieron al consultorio externo de obstetricia
del centro de salud Maritza Campos Diaz.

e No maleficencia

El estudio de investigacion no generd dafios o perjuicios a la salud de las usuarias

ya que se respeto la percepcion, la privacidad y la libertad de cada una de ellas.
e Autonomia

Las usuarias que asistieron al consultorio externo de obstetricia participaron del
llenado de formulario de preguntas previo consentimiento informado, respetando
la decision, las opciones basadas en valores y creencias personales. (Anexo 5)
(34).

4. Estrategia para manejar resultados
4.1. Sistematizacion de datos
4.1.1. Tipo de sistematizacion
Manual y electrénica. (Anexo 6) (34).
4.2. Planes de operacion
4.2.1. Plan de clasificacion
4.2.1.1. Tipo de matriz de ordenamiento:
Sistematizacion y documental (34).
4.2.2. Plan de tabulacion
4.2.2.1. Tipo de cuadro
Numérico de entrada simple y de entrada doble (34).
4.2.3. Plan de gratificacion
Gréfico de barras (34).
4.2.4. Plan de codificacion
e Elsistema de codificacion fue por nimeros digitos

e El tipo de procesamiento fue por respuestas cerradas (34).
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4.2.5. Plan de recuento
e El tipo de recuento fue manual y electronico.
e Se usaron matrices de conteo (34).
4.2.6. Plan de analisis de datos
e Por el nimero de variables: Analisis bivariado
e Por su naturaleza: Analisis cuantitativo (34).
4.2.6.1.  Tratamiento estadistico
4.2.6.1.1. Estadistica descriptiva
e Tablas de frecuencia absolutas, relativas y porcentuales.
e Manejo estadistico: se utilizo el estadistico SPSS version 27 (34).
4.2.6.1.2. Estadistica inferencial

Se empled la prueba de chi cuadrado (34).
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CAPITULO III
RESULTADOS
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Tablal
Percepcion de la calidad de atencion sobre la fiabilidad en gestantes del consultorio
externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz -Arequipa 2024.

Fiabilidad N° %
Malo 61 51.3
Regular 46 38.7
Bueno 12 10.1
Total 119 100

*En esta tabla se evidencio que el 51.3% de las gestantes atendidas en el centro de salud Maritza
Campos Diaz percibieron un nivel bajo de calidad de atencion en la dimensién de fiabilidad,

mientras que unicamente el 10.1% manifesté un nivel alto.
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Figura 1
Percepcion de la calidad de atencion sobre la fiabilidad en gestantes del consultorio
externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz -Arequipa 2024.
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Tabla 2
Percepcién de la calidad de atencion sobre la capacidad de respuesta en gestantes del
consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz Arequipa

2024.
Capacidad de
N° %
respuesta
Regular 86 72.3
Bueno 33 21.7
Total 119 100

*En esta tabla se evidencio que el 72.3% de las gestantes del centro de salud Maritza Campos
Diaz percibieron un nivel regular de calidad de atencion en la dimensién de capacidad de

respuesta, mientras que solo el 27.7% alcanzo un nivel bueno.
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Figura 2
Percepcidn de la calidad de atencion sobre la capacidad de respuesta en gestantes del
consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz Arequipa
2024.
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Tabla3
Percepcidn de la calidad de atencion sobre la seguridad en gestantes del consultorio
externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz — Arequipa 2024.

Seguridad N° %
Regular 72 60.5
Bueno 47 39.5
Total 119 100

*En esta tabla se mostro que el 60.5% de las gestantes del centro de salud Maritza Campos
Diaz presentaron un nivel regular de calidad de atencion en cuanto a seguridad, mientras que

solo el 39.5% consideraron haber recibido un nivel bueno.
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Figura 3
Percepcion de la calidad de atencion sobre la seguridad en gestantes del consultorio

externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz — Arequipa 2024.
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Tabla 4
Percepcion de la calidad de atencion sobre la empatia en gestantes del consultorio
externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz -Arequipa 2024.

Empatia N° %
Malo 1 0.8
Regular 78 65.5
Bueno 40 33.6
Total kS 100

*En esta tabla se mostrd que el 65.5% de las gestantes del centro de salud Maritza Campos
Diaz presentaron un nivel regular de calidad de atencién en cuanto a la empatia, mientras que

solo el 0.8% reporto un nivel de atencion calificado como malo.
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Figura 4
Percepcion de la calidad de atencidn sobre la empatia en gestantes del consultorio
externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz -Arequipa 2024.
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Tabla5b
Percepcion de la calidad de atencion sobre los aspectos tangibles en gestantes del
consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz Arequipa

2024.
Aspectos tangibles N° %
Regular 91 76.5
Bueno 28 23.5
Total 119 100

*En esta tabla se mostré que el 76.5% de las gestantes del centro de salud Maritza Campos
Diaz presentaron un nivel regular de calidad de atencion sobre los aspectos tangibles y sélo el
23.5% de ellas presentaron un nivel bueno.
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Figura 5
Percepcion de la calidad de atencion sobre los aspectos tangibles en gestantes del
consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz Arequipa
2024.
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Tabla 6
Percepcion de la calidad global de atencidn en gestantes del consultorio externo de
obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz -Arequipa 2024.

Calidad atencion global N° %
Malo 56 47.1
Regular 42 35.3
Bueno 21 17.6
Total 119 100

*En esta tabla se mostrd que el 47.1% de las gestantes del centro de salud Maritza Campos
Diaz presentaron un nivel malo de la calidad de atencién en el consultorio externo y solo el

17.6% de ellas presentaron un nivel bueno.
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Figura 6
Percepcion de la calidad global de atencidn en gestantes del consultorio externo de
obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz -Arequipa 2024.
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Tabla7
Nivel de satisfaccion respecto a la organizacion de consultas en las gestantes en el
consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz Arequipa

2024.
Nivel de organizacion de
N° %
consulta

Bajo satisfecho 64 53.8
Medio satisfecho 35 29.4
Alto satisfecho 20 16.8
Total 119 100

*En esta tabla se evidencio que el 53.8% de las gestantes del centro de salud Maritza Campos
Diaz presentaron un nivel bajo satisfecho sobre la organizacion de consulta y s6lo el 16.8% de

ellas presentaron un alto satisfecho.
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Figura 7
Nivel de satisfaccion respecto a la organizacion de consultas en las gestantes en el
consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz Arequipa
2024.
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Tabla8
Nivel de satisfaccion respecto a la atencion recibida en las gestantes en el consultorio
externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz Arequipa 2024.

Nivel de atencion recibida N° %
Bajo satisfecho 30 25.2
Medio satisfecho 50 42
Alto satisfecho 39 32.8
Total 119 100

*En esta tabla se evidencio que el 25.2% de las gestantes del centro de salud Maritza Campos
Diaz se sintieron bajo satisfechas con la atencion recibida, el 42.0% manifestd estar medio

satisfecho y solo el 32.8% de ellas presentaron un nivel alto satisfecho.
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Figura 8
Nivel de satisfaccion respecto a la atencion recibida en las gestantes en el consultorio

externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz — Arequipa 2024.
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Tabla9
Nivel de satisfaccion respecto a los aspectos tangibles en las gestantes en el consultorio
externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz -Arequipa 2024.

Nivel de aspectos tangibles N° %
Bajo satisfecho 9 7.6
Medio satisfecho 71 59.7
Alto satisfecho 39 32.8

Total 119 100

*En esta tabla se evidencio que el 7.6% de las gestantes del centro de salud Maritza Campos
Diaz se encontraron bajo satisfecho sobre los aspectos tangibles, el 59.7% presentaron un

nivel medio satisfecho y el 32.8% muestra un nivel alto satisfecho.
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Figura 9
Nivel de satisfaccion respecto a los aspectos tangibles en las gestantes en el consultorio

externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz -Arequipa 2024.
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Tabla 10
Nivel de satisfaccion global en las gestantes en el consultorio externo de obstetricia del
centro de salud Maritza Campos Diaz — Arequipa 2024.

Nivel satisfaccién global N° %
Bajo satisfecho 57 47.9
Medio satisfecho 40 33.6
Alto satisfecho 22 18.5
Total 119 100

*En esta tabla se evidencio que la mayoria de las gestantes atendidas presentaron un nivel de
satisfaccion bajo con respecto a la atencién recibida, el 47.9% presentaron un nivel bajo
satisfecho, mientras que el 33.6% report6 un nivel de satisfaccién medio satisfecho y solo el
18,5% de las gestantes manifesto estar en un nivel alto satisfecho con los servicios brindados.
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Figura 10
Nivel de satisfaccion global en las gestantes en el consultorio externo de obstetricia del

centro de salud Maritza Campos Diaz — Arequipa 2024.
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Tabla 11
Relacion entre la percepcion de la calidad de atencion y el nivel de satisfaccion en las
gestantes en el consultorio externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos
Diaz

Nivel satisfaccion global

TOTAL

Bajo Medio Alto

satisfecho satisfecho satisfecho
N° % N° % N° % N° %
Malo 55  46.2 1 0.8 0 0 56 471
Percepcion  Reqgular P> Jiki 39 328 1 08 42 353

calidad

gIobaI Bueno 0 0 0 0 21 167. 21 17.6
Total 57 479 40 33.6 22 18. 119 100

5

X2=215.48 P=0.000 P<0.05

*En esta tabla se evidencio segun la prueba de chi cuadrado (X?=215.48) se mostro que el nivel de
satisfaccion y la percepcion de la calidad de atencién presento relacion estadistica significativa
(P<0.05).

Asi mismo 46.2% de las gestantes con una percepcion de la calidad de atencion fue malo y tienen
un nivel de satisfaccion como bajo satisfecho.
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DISCUSION

El presente estudio tuvo como finalidad identificar la percepcion de la calidad y el nivel de
satisfaccion respecto a la atencion prenatal recibida por las gestantes en el consultorio externo
de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz, en la ciudad de Arequipa, durante el
afio 2024. Los hallazgos obtenidos representaron un aporte significativo al &mbito académico,
ya que brindd nuevos elementos de analisis que podran ser utilizados como referencia en
futuras investigaciones relacionadas con la mejora de los servicios de salud materna.

En cuanto a la calidad de la atencidn sobre la fiabilidad (la tabla 1) nos mostré que el 51.3%
de las mujeres gestantes presentaron un nivel malo de fiabilidad y solé el 10.1% de ellas
presentaron un nivel bueno. Menéndez (30) menciona que la fiabilidad es la capacidad de
desempefiar exitosamente lo pedido. En lo referente a la dimension de fiabilidad, se observo
que aproximadamente el 50% de las gestantes evaluadas calificaron este aspecto como regular;
un 25% consideré que la fiabilidad del servicio fue buena, mientras que menos del 10% la
percibié como deficiente. Por otro lado, se sefialé que la capacidad del personal para brindar un
servicio adecuado depende, en parte, de factores que escapan a su control directo, lo cual puede
incidir en la calidad percibida por las usuarias.

En la capacidad de respuesta (tabla 2) mostrd que el 72.3% las mujeres gestantes presentaron
un nivel regular de calidad de atencion sobre la capacidad de respuesta y solo el 27.7% de ellas
presentaron un nivel bueno. Segun Menéndez (30) menciona que la capacidad de respuesta es
la habilidad de ofrecer y abastecer a los usuarios de un servicio rapido y oportuno, que responda
a sus necesidades en un tiempo éptimo, en las dimensiones las respuestas rapidas, predominé
el nivel alto con 44.2% y un nivel regular se considera un 40.38% en la capacidad de respuesta
y el 15.60% considera que es bajo; teniendo en cuenta que las variables aparecen en su estudio
de investigacion.

En la seguridad (tabla 3) nos indico que el 60.5% de las mujeres gestantes presentaron un nivel
regular de calidad de atencion sobre la seguridad y sélo el 39.5% de ellas presentaron un nivel
bueno. Menéndez (30) menciona que la seguridad se origina gracias a lo que genera el trato y
actitud del personal al brindar el servicio, manifestando destreza para comunicarse y poder
generar confianza. Segun Aguilar y Hernandez (4) manifiestan que se debe tener en cuenta la
opiniodn de las pacientes, que se sientan comodas, seguras de recibir una atencion amigable,
integral y que en cual se puedan resolver sus dudas. En su investigacion encontro que el 89.3%
manifestd que sinti6é tranquila y segura dentro del servicio con un nivel completamente de
acuerdo y con un 10.7% estuvieron solo de acuerdo.
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En la empatia (la tabla 4) se mostr6 que el 65.5% de las mujeres gestantes presentaron un
nivel regular de calidad de atencion sobre la empatia y sélo el 0.8% de ellas presentaron un
nivel malo. Menéndez (30) menciona que la empatia; como la condicion que tienen las
personas para ponerse en el lugar de otros y poder concebir sus necesidades; en el cual
encontré que el 99% presento un nivel regular,1.4% de ellas tuvieron un nivel bueno y en

nivel malo no se encontrd ningln porcentaje.

En los aspectos tangibles (la tabla 5) se mostré que el 76.5% de las mujeres presentaron un
nivel regular de calidad de atencidn sobre los aspectos tangibles y solo el 23.5% de ellas
presentaron un nivel bueno. Menéndez (30) manifesto que en los aspectos tangibles el usuario
distingue de la institucién, como la limpieza, equipos, material informativo, personal. Aguilar
y Hernandez (4) con un 76.2% encontraron que el personal de servicio tiene apariencia limpia
y agradable muy bueno y con un 23.8% nivel medio, el servicio de recepcion cuenta con
excelentes equipos que permiten agilizar sus actividades con un 76.2% con un nivel medio.
Asimismo, un 68.5% muestra que el servicio cuenta con todos los servicios necesarios para

sentirse comoda durante su estancia con nivel medio.

En la tabla 6 nos evidencid que el 47.1% de las mujeres gestantes del centro de salud Maritza
Campos Diaz presentaron un nivel malo de la calidad de atencion en el consultorio externo y
solo el 17.6% de ellas presentaron un nivel bueno. Cueva (31) la calidad de la atencion global
se entiende como la obtencién de los mayores beneficios posibles para el paciente, minimizando
los riesgos, y considerando siempre los recursos disponibles para brindar la atencion prenatal.
En su estudio, se evidencid que una proporcion significativa de gestantes expresé un nivel de
satisfaccion moderado con la atencién prenatal en general, representando un 42,86%. Al
analizar las distintas dimensiones evaluadas, el 45,24% de las participantes manifesté una
satisfaccion media respecto a la accesibilidad; en cuanto a la estructura del servicio, el 40,48%
la califico también como medianamente satisfactoria. Asimismo, el 42,85% indic6 sentirse
moderadamente satisfechas con la atencién recibida. Finalmente, en lo relacionado con la

orientacion educativa, un 54,76% de las gestantes sefialé un nivel medio de satisfaccion.
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En el nivel satisfaccion respecto a la organizaciéon de consulta (tabla 7) se evidencio que el
53.8% de las mujeres gestantes presentaron un nivel bajo satisfecho sobre la organizacion de
consulta y solo el 16.8% de ellas presentaron un nivel Alto satisfecho. Segin Widmann (32)
el nivel ideal en los aspectos organizativos necesarios para llevar a cabo las funciones
asignadas —como la atencién asistencial, la rehabilitacién y la prevencion— implica una
serie de requerimientos especificos relacionados con el personal, politicas institucionales,
planes, normas, procedimientos, equipamiento, infraestructura, mobiliario, materiales e
insumos. Todos estos elementos resultan fundamentales para garantizar una adecuada
prestacion de los servicios de salud. No obstante, los resultados de su investigacion evidencian
que el 77,3% de las gestantes percibieron una deficiente calidad organizativa en la atencion
brindada, especificamente en lo que respecta a la estructura. Asimismo, el 67,3% de las
participantes indico que el estandar del proceso también fue inadecuado.

En cuanto al nivel de satisfaccion respecto a la atencién recibida (tabla 8) se evidencio que el
42.0% presentaron un nivel medio satisfecho sobre la atencion recibida y sélo el 32.8% de
ellas presentaron un nivel alto satisfecho. Aguilar y Hernandez (4) sostienen que la calidad en
la atencidon prenatal debe ser objeto de evaluacion continua, considerando la percepcién de las
pacientes como un aspecto fundamental. Es indispensable que estas se sientan comodas, seguras
y acogidas dentro de un entorno de atencién integral y empatica, donde puedan resolver sus
inquietudes, favoreciendo asi la construccién de un vinculo solido entre el personal médico y
la gestante. Esta relacion resulta clave para brindar una atencidn caracterizada tanto por su
calidad como por su calidez. En cuanto al tiempo de espera, este fue evaluado desde la hora
programada de la cita hasta el ingreso al consultorio. Los resultados mostraron que el 19,5% de
las pacientes fueron atendidas puntualmente, sin necesidad de esperar; un 57% tuvo que esperar
aproximadamente cinco minutos, mientras que el 8% reportd tiempos de espera de 15 minutos

0 mas.

Hallazgos encontrados por Cueva (31) en relacion con la atencion recibida, el 42,85% de las
gestantes encuestadas expreso sentirse satisfecha, mientras que un 40,48% manifestd una
satisfaccion moderada. Por otro lado, un 16,67% indico estar insatisfecha. Estos resultados se
vinculan con aspectos como la relacion interpersonal con el personal de salud, la realizacion
del examen fisico, la entrega de material informativo, la calidad de la informacion
proporcionada, los analisis de laboratorio y las interconsultas. De esta manera, se pone en
evidencia que la atencion constituye un componente esencial e ineludible para lograr un

adecuado nivel de satisfaccion en las gestantes.
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En el nivel de satisfaccion respecto a los aspectos tangibles (tabla 9) se evidencio que el 59.7%
de las mujeres gestantes presentaron un nivel medio satisfecho sobre los aspectos tangibles y
solo el 32.8% de ellas presentaron un nivel alto satisfecho. Delgado (27) en su estudio sobre la
dimension de los aspectos tangibles, identifico que el 90,8% de las gestantes percibié esta
dimension como eficiente. Este resultado contrasta significativamente con los hallazgos
reportados en otros contextos. Por ejemplo, en un estudio realizado en Guayaquil, solo el 58,4%
califico esta dimensién como deficiente; en Huancavelica, apenas el 47% la considerd eficiente;
mientras que, en Lima, el 30,4% la evalué de manera favorable. La elevada valoracion
obtenida en el estudio de Delgado sugiere que el establecimiento de salud ofrece un entorno
fisico adecuado, lo cual contribuye de manera importante a mejorar la calidad de la atencion
prenatal.

En la tabla 10 en nivel de satisfaccién global se evidencio que el 47.9% de las gestantes del
centro de salud Maritza Campos Diaz presentaron un nivel bajo satisfecho sobre la
satisfaccion global y solo el 18.5% de ellas presentaron un nivel alto satisfecho. Hallazgos
encontrados por Cueva (31) identificd en su estudio que la mayoria de las gestantes evaluadas
manifestaron sentirse medianamente satisfechas con la atencion prenatal recibida,
representando un 42,86% del total. Asimismo, un 38,09% expreso insatisfaccion, mientras que
solo el 19,05% se declaré satisfecha. Estos resultados evidencian deficiencias e ineficiencias
significativas en la gestién de los servicios publicos de salud, reflejando una atencién que, en
muchos casos, no logra responder adecuadamente a las expectativas y necesidades de las
usuarias.

Finalmente, se identificd una relacion significativa entre el nivel de la calidad de atencion y el
nivel de satisfaccion de las gestantes atendidas en el consultorio externo de obstetricia del centro
de salud Maritza Campos Diaz. Segun los resultados obtenidos mediante la prueba de chi
cuadrado (X2=215.48), se evidencid una asociacion estadisticamente significativa entre ambas
variables (p<0.05). Especificamente, el 46,2% de las gestantes que percibieron una atencion de
mala calidad manifestaron estar bajo satisfechas con el servicio recibido. Estos hallazgos
coinciden con lo reportado por Vega y Moncca (33) quienes en su estudio determinaron que, en
cuanto a la satisfaccion global, solo el 3,3% de las gestantes se mostraron satisfechas, el 15,7%
moderadamente satisfechas y un 76% sefial6 sentirse “medianamente satisfecha” con la calidad
de atencion recibida en el Hospital Regional Docente de Trujillo. Esta percepcion se relaciona
principalmente con la manera en que se atienden sus inquietudes, el respeto por la
confidencialidad y la privacidad, asi como el trato brindado por el personal de salud. Dichos
aspectos resultan fundamentales para fortalecer la confianza depositada por la gestante, siendo
ideal alcanzar niveles dptimos de satisfaccion en el servicio ofrecido, en concordancia con los
principios de calidad profesional en salud.
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CONCLUSIONES

PRIMERA: La percepcion de calidad de la atencion en gestantes del consultorio externo de
obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz fue malo en un 47,1%.

SEGUNDA: EIl nivel de satisfaccion de la atencion prenatal en gestantes del consultorio
externo de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz fue bajo

satisfecho en un 47,9%

TERCERA: Se encontrd que la percepcion de la calidad de atencion presento una relacion
estadistica significativa con el nivel de satisfaccion de la atencion prenatal de

las gestantes del centro de salud Maritza Campos Diaz.
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RECOMENDACIONES

1. Implementar procedimientos y protocolos de atencién en el centro de salud Maritza
Campos Diaz para mejorar el nivel de Satisfaccion de las gestantes que acuden al

centro de salud.

2. Planificar programas de capacitacion al personal asistencial para mejorar la calidad de
atencion en el servicio de obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz de

Arequipa.

3. Desarrollar un programa de intervencion sobre habilidades blandas con el objetivé de
mejorar la percepcion de la calidad y el nivel de satisfaccion de la atencidn prenatal
percibida en gestantes en el consultorio de obstetricia del centro de salud Maritza

Campos Diaz de Arequipa.

4. Implementar la aplicacion de un cuestionario estructurado de calidad y satisfaccion al
culminar cada consulta prenatal, con el propdsito de recoger de manera sistemética la
percepcion de las gestantes sobre la atencion recibida. Esta estrategia permitira
identificar areas de mejora y aspectos positivos del servicio, brindando a las obstetras
una retroalimentacion continua que facilite el perfeccionamiento de su practica
profesional y contribuya al fortalecimiento de la calidad de atencion en futuras

consultas.

5. Implementar un sistema accesible y flexible para la programacion de citas, asi como la
organizacion de los horarios de atencion, junto con un manejo responsable que
contribuya a garantizar una atencion integral, oportuna y humanizada, centrada en las
necesidades de las gestantes y orientada a mejorar la calidad del servicio en el
consultorio externo de obstetricia
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Anexo 1
Ubicacion geografica del centro de salud Maritza Campos Diaz
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Anexo 2

Permiso para la aplicacion de instrumento de tesis

"Ano del Bicentenario, de la consolidacién de nuestra Independencia, y
de la conmemoracién de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

SOLICITO APLICACION DE INSTRUMENTO DE TESIS

Sr. CARLOS YOVANI CUYA MAMANI
Director de RED SALUD AREQUIPA CAYLLOMA

Yo, FIORELA TATIANA DIAZ BECERRA
identificada con DNI 71479859 y MARICRUZ
CIELO ALIAGA HUAMANI identificada con
DNI 72245735, ante Ud. me presento y
expongo:

Solicito autorizacién para la aplicacion de nuestro instrumento de escala de Likert
del proyecto de tesis titulado “Percepcién de la calidad y nivel de satisfaccion de
la atenciéon prenatal percibida por las gestantes en el consultorio externo de
obstetricia del centro de salud Maritza Campos Diaz", y como entendera
asimismo debemos obtener informacién mediante la aplicacion del instrumento
mencionado.

Sin otro particular hago propicia la ocasiéon para expresarle los sentimientos de
mi especial consideracion.

Atentamente,
Arequipa, 30 de agosto del 2024
GOBIERNO REGIONAL AREGQUIPA
GERBENCIA REGIONAL DE SALUD
RED DE SALUD AREQUIPA - CAYLLOMA
TRAMITE DOCUMENTARIO ’
30 OCT 2024 F
Folios: .L-S,..Mon: venncnes FITMd et
FIORELA TATIANA DIAZ BECERRA MARICRUZ CIELO ALIAGA HUAMANI
DNI 71479859 DNI 72245735
CEL: 946946057 CEL: 978665100
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Anexo 3

Instrumento de la calidad de atencidn del profesional obstetra

Completamente desacuerdo
En desacuerdo
No puede decidirse

De acuerdo

A

Completamente de acuerdo
FIABILIDAD 1 2 3 4 5

1 | ¢Usted recibi6é orientacién adecuada

acerca de los pasos o tramites para la

atencion en el servicio de obstetricia?

2 | ¢Su historia clinica se encontré

disponible para su atencion en el

servicio de obstetricia

3 | ¢El profesional obstetra le atendio en el

horario programado?

4 | ;Usted fue atendida sin diferencia

alguna en relacion a otras personas?

5 | ¢Suatencion se realiz6 de acuerdo al

orden y tiempo de llegada?
SUBTOTAL

CAPACIDAD DE RESPUESTA 1 2 3 4 5

6 | ¢Considera usted que el tiempo de

espera es el correcto?

7 | ¢El profesional obstetra se desenvolvid

adecuadamente durante la atencion?

8 | ¢El profesional obstetra siempre esta

dispuesto a atenderla y Si se le presenta

algan problema o necesita ayuda, el

personal del servicio le ayudara a

resolverlo inmediatamente
SUBTOTAL

SEGURIDAD 1 2 3 4 5

9 | ¢El profesional Obstetra le brindd
privacidad en la atencién o en algln
procedimiento que requeria?

¢La informacion que le brindo el
profesional obstetra fue adecuada?

¢El profesional Obstetra le brindo el
tiempo necesario para contestar sus
dudas o preguntas?

¢El profesional Obstetra le brindd
seguridad y confianza al momento de

R e e =
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2 | suatencién?

SUBTOTAL
EMPATIA 1 2 3 4 5

¢El profesional obstetra la atiende con
amabilidad, calidez, respeto y
paciencia?

¢ El profesional obstetra que le atendio
mostrd interés en la consulta?

¢El profesional obstetra siempre esta
atento a sus necesidades?

¢El profesional obstetra utilizé un
lenguaje comprensible?

¢Usted comprendio la explicacion que

le brindo el profesional
obstetra?

~N R o RO RS R W R

SUBTOTAL
ASPECTOS TANGIBLES 1 2 3 4 5

¢El servicio cuenta con instalaciones
limpias y adecuadas?

¢Considera usted que fue facil ubicar al
servicio de obstetricia?

¢Existen avisos publicitarios y

sefializaciones que las orienten
adecuadamente?

¢El profesional obstetra durante su

atencidn cont6 con equipos disponibles
y materiales necesarios?

SUBTOTAL
TOTAL

P N O N © | 00 -

*Diaz (35).
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Anexo 4

Instrumento de satisfaccion de la atencion del profesional obstetra

N° ENUNCIADO Desacuerdo Ni de acuerdo De acuerdo
ni desacuerdo
Organizacion de la consulta 1 2 3
prenatal

1 | Los tramites realizados para
conseguir la primera cita del
control de embarazo fueron
sencillos.
2 | El tiempo promedio que espero
desde la hora que estaba citada
hasta que entro a la consulta fue
adecuada (+/- 30min)
3 | El tiempo promedio que le dedico
el obstetra medico durante la
consulta fue el necesario (+/-
15min).
4 | Durante la consulta se producian
interrupciones (llamadas de
teléfono, entrada de personas, etc.)
5 | Se siente conforme con el costo y la
atencion brindada durante las
pruebas diagndsticas (anélisis,
ecografias’) que le solicitaron
durante sus controles.
6 | El ambiente en el que su obstetra
realizo la consulta guardaba
privacidad e intimidad.
SUBTOTAL

Atencidn recibida por el

profesional

7 | El trato recibido por su obstetra fue
adecuado

8 | Lasrespuestas del Obstetra ante sus
dudas o preguntas fueron claras.

9 | Su Obstetra mostraba seguridad al
realizar la consulta prenatal

10 | Su obstetra mostro habilidad

durante la atencion prenatal.

11 | Las recomendaciones e

indicaciones del Obstetra fueron
claras.

SUBTOTAL
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ASPECTOS TANGIBLES

12

El consultorio se encontraba limpio
durante la consulta prenatal.

13

El consultorio contaba con los
muebles necesarios para su
comodidad.

14

Los instrumentos médicos que
disponia el consultorio (aparato de
tomar la presion, balanza, etc.) se
encontraban en buenas condiciones
para el control de su embarazo.

15

La iluminacion del consultorio
durante su atencion fue aceptable.

16

La decoracion y ambientacion del
consultorio fue agradable.

17

La sala de espera fue un ambiente

comodo.

SUBTOTAL

TOTAL

*Jaime (36).
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Anexo 5

Consentimiento informado

Investigadores responsables:

e Fiorela Tatiana Diaz Becerra

o Maricruz Cielo Aliaga Huamani
Titulo del Proyecto: “CALIDAD Y SATISFACCION DE LA ATENCION PRENATAL
PERCIBIDA POR GESTANTES EN EL CONSULTORIO EXTERNO DEL OBSTETRICIA
CENTRO DE SALUD MARITZA CAMPOS DIAZ. AREQUIPA, 2024~
Se me ha solicitado participar en una investigacion que tiene como proposito determinar la
relacion entre el nivel de calidad y satisfaccion de la atencion prenatal percibido por las
gestantes en el consultorio externo de obstetricia del Centro de Salud Maritza Campos Diaz,
Arequipa 2024
Al participar en este estudio, tengo total conocimiento de los objetivos de éste y estoy de
acuerdo en que la informacion recolectada se utilice solo con fines académicos.

Tengo conocimiento de:

1. En mi participacidn, se asegura la privacidad y confidencialidad.

2. Cualquier pregunta con respecto a mi participacion debera ser contestada por la
investigadora.

3. Preguntas mas especificas seran respondidas por la investigadora responsable del
proyecto.

4. Podré retractarme de participar en este estudio en cualquier momento sin dar razones.

5. Los resultados de este estudio pueden ser publicados, con propositos académicos, pero
mi nombre o identidad no sera revelada.

6. Este consentimiento estd dado voluntariamente sin que haya sido forzada u obligada.

Investigadora Responsable Participante

DNI: DNI:
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